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هﺪﯿﮑﭼ  
فﺪﻫ:  و ﺶﯾاﺮـﮔ ﻪﻧﺎﻣﺎـﺳ ﺖﯿـﺳﺎﺴﺣ ﺢﻄﺳ ﯽﺳرﺮﺑ ﺮﺿﺎﺣ ﺶﻫوﮋﭘ فﺪﻫ
 ﺐﺒـﺳ ﻞﻣﺎﻋ ﮏﯾ ناﻮﻨﻋ ﻪﺑ ،يرﺎﺘﻓر يرادزﺎﺑ ﻪـﺑ ﺶﯾاﺮـﮔ رد ﯽﻟﺎـﻤﺘﺣا زﺎـﺳ
 ـﺑ .دﻮـﺑ داﻮﻣ فﺮﺼﻣءﻮﺳﻦﯾﺪ ـﺳﺎﺴﺣ ﺢﻄـﺳ نﺎـﯿﻣ توﺎـﻔﺗ ﻪـﮐ ترﻮـﺻﯿﺖ 
) يرﺎﺘﻓر ﺖﯿﻟﺎﻌﻓ ﻢﺘﺴﯿﺳBAS( و  ) يرﺎـﺘﻓر يرادزﺎـﺑ ﻢﺘـﺴﯿﺳBIS ( ﻪـﺳ رد
فﺮﺼﻣءﻮﺳ داﺮﻓا هوﺮﮔ رﺎـﺠﻨﻬﺑ و يرﺎﮕﯿـﺳ هاﻮـﮔ هوﺮـﮔ ود و داﻮﻣ هﺪﻨﻨﮐ
ﺪﺷ ﯽﺳرﺮﺑ. شور: ﯽﻠﻋ ﺶﻫوﮋﭘ رد- ﻪﺴﯾﺎﻘﻣ ﺖﯿـﺳﺎﺴﺣ ﺢﻄـﺳ ﺮﺿﺎﺣ يا
ﻪﻧﺎﻣﺎﺳ فﺮـﺼﻣءﻮﺳ داﺮـﻓا هوﺮﮔ ﻪﺳ يرﺎﺘﻓر يرادزﺎﺑ و ﺶﯾاﺮﮔ يﺎﻫ هﺪـﻨﻨﮐ
) داﻮﻣ43 ،(ﺮﻔﻧ ) يرﺎﮕﯿﺳ45 ) ﻢﻟﺎﺳ و (ﺮﻔﻧ55  سﺎـﯿﻘﻣ دﺮﺑرﺎـﮐ ﺎﺑ (ﺮﻔﻧ يﺎـﻫ 
BIS/BAS  هداد .ﺪــﺷ ﻪــ ﺴﯾﺎﻘﻣ ﯽــﺧ شور ﻪــ ﺑ ﺎــﻫ ﺲﻧﺎــﯾراو ﻞــﯿﻠﺤﺗ ،ود
ﮏﯾ نﻮﻣزآ و هﺮﯿﻐﺘﻣﺪﻨﭼ ﺲﻧﺎﯾراو ﻞﯿﻠﺤﺗ ،ﻪﻫار  .ﺪﻧﺪـﺷ ﻞـﯿﻠﺤﺗ ﯽﺒﯿﻘﻌﺗ يﺎﻫ
ﻪﺘﻓﺎﯾﺎﻫ: هﺮﻤﻧهدﺮﺧ يﺎﻫ سﺎﯿﻘﻣBAS فﺮﺼﻣءﻮﺳ هوﺮﮔ ود و داﻮـﻣ هﺪﻨﻨﮐ
 هﺮـﻤﻧ زا ﺮﺗﻻﺎﺑ يرﺎﮕﯿﺳ ) دﻮـﺑ ﻢﻟﺎـﺳ داﺮـﻓا يﺎـﻫ05/0≤p هوﺮـﮔ ود ﯽـﻟو ،(
ءﻮـﺳفﺮـﺼﻣ رد .ﺪﻨﺘـﺷاﺪﻧ ﺮـﻈﻧ ﻦـﯾا زا ﯽﺗوﺎـﻔﺗ يرﺎﮕﯿـﺳ و داﻮـﻣ هﺪـﻨﻨﮐ
هدﺮﺧ  سﺎﯿﻘﻣBIS هﺮﻤﻧ دﻮـﺑ ﺮـﮕﯾد هوﺮـﮔ ود زا ﺮﺗﻻﺎـﺑ يرﺎﮕﯿﺳ هوﺮﮔ يﺎﻫ
)05/0≤p .(ﻪﺠﯿﺘﻧيﺮﯿﮔ: فﺮﺼﻣءﻮﺳ داﺮﻓا ﺖﺒﺴﻧ يرﺎﮕﯿﺳ و داﻮﻣ هﺪﻨﻨﮐ
ﻢﻟﺎـﺳ داﺮـﻓا ﻪـﺑ، BAS سﺎـﺴﺣراد يﺮـﺗ ﻪـﺑ ﺖﺒـﺴﻧ ار ﺎـﻬﻧآ ﺮـﻣا ﻦـﯾا و ﺪـﻧ
ﯽﻣ ﺪﻌﺘﺴﻣ ﯽﺸﯾاﺮﮔ يﺎﻫرﺎﺘﻓرﻪﺘﻓﺎﯾ ﻦﯾا .ﺪﻨﮐﻢﻫ ﺎﻫ ﻪـﺑ ﺖﯿﺳﺎﺴﺣ ﻪﯾﺮﻈﻧ ﺎﺑ ﻮﺳ
 ﻪﻄﺑار ﺮﺑ ﯽﻨﺒﻣ ،يﺮﮔ ﺖﯾﻮﻘﺗBAS داﻮﻣ فﺮﺼﻣءﻮﺳ و ﯽﺸﯾاﺮﮔ يﺎﻫرﺎﺘﻓر ،
.ﺖﺳا   
هژاوﺪـ ﯿﻠﮐ :داﻮـﻣ فﺮـﺼﻣءﻮﺳ؛ يرﺎـﺘﻓر ﺶﯾاﺮـﮔ؛ يرﺎـﺘﻓر يرادزﺎـ ﺑ؛  
ﺖﯾﻮﻘﺗ ﻪﺑ ﺖﯿﺳﺎﺴﺣ ﻪﯾﺮﻈﻧ   
]:ﻪﻟﺎﻘﻣ ﺖﻓﺎﯾرد 10/6/1388 :ﻪﻟﺎﻘﻣ شﺮﯾﺬﭘ ؛16/4/1389 [ 
  Abstract 
Objectives: The aim of the present study was to examine 
the sensitivity level of Behavioral Approach System 
(BAS) and Behavioral Inhibition System (BIS) as 
probable predisposing factors for substance abuse. To this 
end, the difference of sensitivity levels of BAS and BIS 
were assessed in substance abusers, cigarette smokers, 
and normal individuals. Method: The present causal-
comparative study compared the sensitivity levels of 
approach and inhibition behavioral systems in the 
following three groups: substance abusers (n=43), cigarette 
smokers (n=45) and normal individuals (n=55), using 
BIS/BAS scales. Data were analyzed using c2 distribution, 
one way analysis of variance, multivariate analysis of 
variance, and follow-up tests. Results: The scores of 
BAS subscale in substance abusers and cigarette smokers 
were higher than that of normal individuals (p≤0.05), but 
there was no difference in this regard between substance 
abusers and smokers. In the BIS subscale, the cigarette 
smokers scored higher than the other two groups 
(p≤0.05). Conclusion: Substance abusers and smokers 
have a more sensitive BAS than normal individuals, 
which predisposes them to appetitive behaviors. These 
findings are in line with the Reinforcement Sensitivity 
Theory, which predicts a relation between BAS, appetitive 
behaviors and substance abuse. 
Key words: substance abuse; behavioral approach; 
behavioral inhibition; reinforcement sensitivity theory 
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 ﻫﺎي اﺧﯿﺮ ﺑﻪدر ﺳﺎل 2دﻣﺼﺮف ﻣﻮاﻮءﯾﺎ ﺳ 1اﺧﺘﻼل واﺑﺴﺘﮕﯽ
   و ﻣـ ــﺰﻣﻦ اﺟﺘﻤـ ــﺎﻋﯽ ﺗﺒـ ــﺪﯾﻞ ﺷـ ــﺪه، ﯾـــﮏ اﺧـ ــﺘﻼل  آﺳـــﯿﺐ
 ﺧـﺎﻧﻮاده  ﻓﺮد، ﺑﺮاي ﻫﺎي ﺳﻨﮕﯿﻨﯽﻫﺰﯾﻨﻪ ﮐﻪ اﺳﺖ ﮐﻨﻨﺪهﺑﺎزﮔﺸﺖ
ﻋﻮاﻣ ــﻞ ﻧﺸ ــﺎن داده اﺳ ــﺖ  ﻫ ــﺎي ﺑ ــﺎﻟﯿﻨﯽ ﺎﻓﺘ ــﻪﯾ. ﺟﺎﻣﻌ ــﻪ دارد و
  در ﺷــﻨﺎﺧﺘﯽ و اﺟﺘﻤــﺎﻋﯽ  ﺷــﻨﺎﺧﺘﯽ، روانﮔﻮﻧــﺎﮔﻮن زﯾﺴــﺖ
)ﺑﺸـﺎرت، ﻣﯿﺮزﻣـﺎﻧﯽ و  ﺗـﺄﺛﯿﺮ دارﻧـﺪﮔﯿـﺮي اﯾـﻦ اﺧـﺘﻼل ﻞﺷـﮑ
   و ﺟﺰاﯾـــــﺮي ﭘﻮرﺷـــــﻬﺒﺎز، ﺷـــــﺎﻣﻠﻮ، ؛1002،ﭘﻮرﺣﺴـــــﯿﻦ
 و وﺣﯿـﺪ ﻋﺎﻃﻒ اﺻﻐﺮﻧﮋادﻓﺮﯾﺪ، دﺑﺎﻏﯽ، ؛5002ﻃﺒﺎﻃﺒﺎﯾﯽ، ﻗﺎﺿﯽ
ﺗـﺮﯾﻦ ﺷـﯿﻮه ﻣﺪاﺧﻠـﻪ ﺑـﺮاي اﺛـﺮﺑﺨﺶ  . ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ(7002ﺑﻮاﻟﻬﺮي، 
 ﺑﺎﯾﺪ اﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ را در ﻧﻈـﺮ ﺑﮕﯿـﺮد.  ﮔﯿﺮي، ﮐﻨﺘﺮل و درﻣﺎنﭘﯿﺶ
ﻣﻄـﺮح در اﯾـﻦ زﻣﯿﻨـﻪ،  3ﺷﻨﺎﺧﺘﯽروانﻫﺎي ﻋﺼﺐﻪﯽ از ﻧﻈﺮﯾﯾﮑ
 ،6ﻧـﺎوﺗﻮن ﻣـﮏ  و 5( )ﮔﺮيTSR) «4ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑﻪ ﺗﻘﻮﯾﺖﻧﻈﺮﯾﻪ »
اﺳـﺖ؛  (9002، 01و وﻧـﺪرﯾﮑﻦ  9، ﮐﻠﯿﺲ8، ﺑﮏ7؛ ﺑﺎﯾﺠﺘﺒﯿﺮ0002
ﻣﻐـﺰي  ﻫﺎيﺳﺎﻣﺎﻧﻪ ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ،ﺗﺒﯿﯿﻨﯽ ﺑﺮ ﺻﻔﺎت ﺷﺨﺼﯿﺘﯽاﻟﮕﻮﯾﯽ 
   ﭘـﺬﯾﺮ آﺳـﯿﺐ  رواﻧـﯽ  يﺎﻫ ـﮐﻪ اﻓﺮاد را ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﺑﺮﺧـﯽ اﺧـﺘﻼل 
ﻣﻐـﺰي وﺟـﻮد دارد ﮐـﻪ  ﺳـﺎﻣﺎﻧﻪ ﺳﻪ  ﺑﺮ ﭘﺎﯾﻪ اﯾﻦ ﻧﻈﺮﯾﻪ،. ﺳﺎزدﻣﯽ
ﮔـﺮاﯾﺶ  ﺳـﺎﻣﺎﻧﻪ (1)؛ ﮐﻨـﺪرا ﮐﻨﺘـﺮل ﻣـﯽ  ﻫـﺎﻫﯿﺠـﺎن رﻓﺘﺎرﻫـﺎ و 
   و (SIB) 21ﺑ ــﺎزداري رﻓﺘ ــﺎري  ﺳ ــﺎﻣﺎﻧﻪ (2(، )SAB) 11رﻓﺘ ــﺎري
ﻫـﺎ ﺑـﺎ . اﯾﻦ ﺳـﺎﻣﺎﻧﻪ (SFFF) 31ﺟﻨﮓ، ﮔﺮﯾﺰ و اﻧﺠﻤﺎدﺳﺎﻣﺎﻧﻪ  (3)
؛  2002، 41)ﮐـﺮ دارﻧـﺪ ﻞ ﺗﻌﺎﻣ ـﺑـﺎ ﯾﮑـﺪﯾﮕﺮ  ،ﺑﻮدنﻣﺴﺘﻘﻞوﺟﻮد 
(.  9002؛ ﺑ ــﺎﯾﺠﺘﺒﯿﺮ و ﻫﻤﮑــﺎران، 0002ﻧ ـﺎوﺗﻮن، ﮔـﺮي و ﻣــﮏ
ﻫﺎي ﺷﺮﻃﯽ و ﻏﯿﺮﺷﺮﻃﯽ ﭘﺎداش ﯾـﺎ رﻫـﺎﯾﯽ ﻧﺸﺎﻧﻪﺳﯿﻠﻪ وﻪﺑ SAB
را ﻓﻌـﺎل ﯾـﺎ  51ﺎﻗﯽﯿﺘرﻓﺘﺎرﻫـﺎي اﺷ ـ ﺷـﻮد و از ﺗﻨﺒﯿﻪ ﺑﺮاﻧﮕﯿﺨﺘﻪ ﻣـﯽ 
و ﺑـﺮوز  ﻣﺜﺒـﺖ  ﻫﺎيﻫﯿﺠﺎندر ﺗﺠﺮﺑﻪ  ﺎﻣﺎﻧﻪﮐﻨﺪ. اﯾﻦ ﺳﻣﯽ ﺗﻌﺪﯾﻞ
 ﻣﻮﺟﺐ SIB .رﻓﺘﺎري دﺧﯿﻞ اﺳﺖ 61ﮔﺮيﮑﺎﻧﺶﺗﺑﻌﺪ ﺷﺨﺼﯿﺘﯽ 
در ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑـﺎ  و ﺷﻮدﻓﺮد ﻣﯽ ﺟﺎريﺑﺎزداري ﯾﺎ اﺧﺘﻼل در رﻓﺘﺎر 
ﺑـﺮوز ( ﻓﻌـﺎل و ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ 71ﯽاﺟﺘﻨﺎﺑ ﯽ/)ﮔﺮاﯾﺸ ﻣﺘﻌﺎرضاﻫﺪاف 
زﯾﺴـﺘﯽ ﺷـﻨﺎﺧﺘﯽ و  ،ﻫـﺎي رﻓﺘـﺎريرﻓﺘﺎرﻫـﺎي اﺟﺘﻨـﺎﺑﯽ و ﭘﺎﺳـﺦ
 81اﺿـﻄﺮاب  ﺑـﺎ ﺑﻌـﺪ ﺷﺨﺼـﯿﺘﯽ  اﯾﻦ ﺳـﺎﻣﺎﻧﻪ  د.ﮔﺮدﻣﯽ اﺿﻄﺮاب
 اﺳـﺖ ﻣﻨﻔﯽ ﺗﺮس دﺧﯿـﻞ ﻫﯿﺠﺎن ﺗﺠﺮﺑﻪ  رد SFFFﻣﺮﺗﺒﻂ اﺳﺖ. 
  (.0002ﻧﺎوﺗﻮن،  ؛ ﮔﺮي و ﻣﮏ 4002 ،ﮐﺮﻧﺎوﺗﻮن و )ﻣﮏ
ﻣﻐﺰ  91اﺷﺘﯿﺎﻗﯽ -اﻧﮕﯿﺰﺷﯽﺳﺎﻣﺎﻧﻪ  SAB، TSRﻧﻈﺮﯾﻪ ﭘﺎﯾﻪ  ﺑﺮ 
ﻧﻘﺶ آن ﺑﺮاﻧﮕﯿﺨﺘﻦ رﻓﺘـﺎر ﺗﻤـﺎﯾﻠﯽ و ﮔﺮاﯾﺸـﯽ در  ه،ﻗﻠﻤﺪاد ﺷﺪ
 ﻫﺎي اﺷﺘﯿﺎﻗﯽ ﺷﺮﻃﯽ و ﻏﯿﺮﺷـﺮﻃﯽ اﺳـﺖ )ﮐـﺮ، ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﻣﺤﺮك
ﻫ ــﺎي ﻣﺎﻧﯿ ــﺎ و ﺣﺎﻟ ــﺖ اﻧﮕﯿﺨﺘﮕــﯽ اﯾ ــﻦ ﺳ ــﺎﻣﺎﻧﻪ، ﺑﺮﺑ ــﯿﺶ .(4002
 . ﭘﺎﯾـﻪ ﺷﻮدﺑﺎ ﻣﺼﺮف اﻟﮑﻞ و ﻣﻮاد را ﻣﻮﺟﺐ ﻣﯽ درﮔﯿﺮي ﺑﯿﺸﺘﺮ
ﻣﺰوﻟﯿﻤﺒﯿـﮏ  ﻣﺴـﯿﺮ  ﺎﻣﺎﻧﻪ درﺑﺮﮔﯿﺮﻧـﺪه اﯾﻦ ﺳﺷﻨﺎﺧﺘﯽ روانﻋﺼﺐ
( ﺑﻪ ﻫﺴـﺘﻪ ATV) 12ﮐﻪ از ﻣﻨﻄﻘﻪ ﺗﮕﻤﻨﺘﺎل ﺑﻄﻨﯽﺖ اﺳ 02دوﭘﺎﻣﯿﻦ
  ﻧﻬﺎﯾـ ــﺖ ﺑـ ــﻪ ﻗﺸـ ــﺮ  در و 32و ﺟﺴـ ــﻢ ﻣﺨﻄـ ــﻂ  22آﮐـ ــﻮﻣﺒﻨﺲ
 52اﯾـﻦ ﻣﺴـﯿﺮ ﺑـﻪ ﻣﺴـﯿﺮ ﭘـﺎداشﺴـﺘﺮده اﺳـﺖ. ﮔ 42ﭘﯿﺸـﺎﻧﯽﭘـﯿﺶ
ﺳ ــﺎﻣﺎﻧﻪ رﺳ ــﺪ ﻧﻈ ــﺮ ﻣ ــﯽ . ﺑ ــﻪ (3991)ﮔ ــﺮي،  ﻣﻌ ــﺮوف اﺳ ــﺖ 
 يﻣـﺰﻣﻦ ﺗﻤـﺎﻣﯽ ﻣـﻮاد  ﻣﺰوﻟﯿﻤﺒﯿﮏ دوﭘﺎﻣﯿﻦ ﺑﺮاي اﺛﺮات ﺣـﺎد و 
درﮔﯿـﺮ  ﻫـﺎ ﺗﻘﻮﯾﺖ اﺛـﺮ ﻣﺤـﺮك  در و ﺷﻮﻧﺪﻣﺼﺮف ﻣﯽ ﻮءﮐﻪ ﺳ
ﻧﺸـﺎن  ﯽﭘﮋوﻫﺸ ـﻫـﺎي ﯾﺎﻓﺘـﻪ  (.7002، 72و ﻫﺎرﺗﻞ 62ﮔﻼﻧﺘﺰ) ﺷﺪﺑﺎ
ﮐـﻪ  ،ﮔـﺮدان ﺑـﺮ ﺳـﺎﻣﺎﻧﻪ دوﭘﺎﻣﯿﻨﺮژﯾـﮏ ناﻧﺪ داروﻫـﺎي روا داده
ﻣﺴـﯿﺮ ﺮ ﮔﺬاﺷـﺘﻪ، اﺛـ ،ﮐﻨـﺪﻫـﺎي ﻫﯿﺠـﺎﻧﯽ را ﺗﻨﻈـﯿﻢ ﻣـﯽ ﭘﺎﺳـﺦ
اﯾﺠﺎد ﭘﺎداش ﻫﯿﺠﺎﻧﯽ ﻣﺼـﺮف ﻣـﻮاد ر ﻣﺰوﻟﯿﻤﺒﯿﮏ اﯾﻦ ﺳﺎﻣﺎﻧﻪ د
  1(. 1002،92؛ آﻧﺘﻮن6991 ،82ﻧﺎت) ﻧﻘﺶ دارد
و رﻓﺘﺎرﻫـﺎي  SABن ﺎﯿ ـﻣراﺑﻄـﻪ ﻫـﺎ ﺑـﺮاي ﺑﺮرﺳـﯽ ﭘﮋوﻫﺶ 
 و ﻣﺼـﺮف ﻣـﻮاد را ﻣـﻮرد ﻧﻪ ﺎﻣﺎراﺑﻄﻪ اﯾﻦ ﺳ ـ ،ﮔﺮاﯾﺸﯽ ﯾﺎ ﺗﻤﺎﯾﻠﯽ
 (1002) 13و داو 03ﻟﻮﮐﺴـﺘﻮن  ﻫﺎي. ﭘﮋوﻫﺶاﻧﺪﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار داده
و ﻣﺼـﺮف و  SABراﺑﻄـﻪ ﻣﯿـﺎن  (9991و ﻫﻤﮑـﺎران ) 23و ﺟـﺮم
ﻧـﺪ. در اهﮐـﺮد ﺗﺄﯾﯿـﺪ  ﺑﺎﻟﯿﻨﯽﻏﯿﺮدر ﺟﻤﻌﯿﺖ  را ﻣﺼﺮف ﻣﻮادﻮءﺳ
ﻧﺸـﺎن ( 3002، 53اﯾﻮاﺗـﺎ  و 43ﺗﺮوﻧﺮ ،33ﺟﺎﻧﺴﻮندﯾﮕﺮي ) ﭘﮋوﻫﺶ
 SABاﻧﮕﯿﺨﺘﮕـﯽ ﺑﻪ ﭘﺎداش و  دﻫﯽﭘﺎﺳﺦﺳﻄﻮح ﺑﺎﻻي داده ﺷﺪ 
ﭼﻨـﯿﻦ ﻫـﻢ  ﻃـﻮل زﻧـﺪﮔﯽ ارﺗﺒـﺎط دارد.  ﻣﺼﺮف اﻟﮑﻞ درﻮءﺑﺎ ﺳ
اﻓـﺮاد ﻧﺸـﺎن دادﻧـﺪ ( 6002) 83ﺟﻮرﺟﯿﻮا و 73، ﻣﻮرﯾﺲ63ﻓﺮاﻧﮑﻦ
   ،ﮔـﺮوه ﮐﻨﺘـﺮل اﻟﮑﻠـﯽ و اﻓـﺮاد ﺑﻬﻨﺠـﺎر  دوﻣﻌﺘﺎد در ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ 
ﻫـﺎي ﻣﻘﯿﺎس SABﻣﻘﯿﺎس ﺧﺮدهﻃﻮر ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﻤﺮه ﺑﺎﻻﺗﺮي در ﺑﻪ
( SAB/SIB) 93ﺑﺎزداري رﻓﺘﺎري/ﺳﯿﺴﺘﻢ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ رﻓﺘـﺎري ﺳﯿﺴﺘﻢ 
ﻫﺎ )ﻓﺮاﻧﮑﻦ، ﭘﮋوﻫﺶ ﯾﮕﺮداﺷﺘﻨﺪ. د (4991، 14و واﯾﺖ 04)ﮐﺎرور
راﺑﻄـﻪ ﻣﺜﺒـﺖ  ﮔـﺮﻧﺸـﺎن (6002 ،ﻓـﺮاﻧﮑﻦ و ﻣـﻮرﯾﺲ؛ 2002
 ﻪو راﺑﻄ SABﻫﺎي ﺷﺨﺼﯿﺘﯽ وﯾﮋﮔﯽ ﺼﺮف ﻣﻮاد و اﻟﮑﻞ ﺑﺎﻣ
   در داﻧﺸـﺠﻮﯾﺎن ﺑـﻮد.  SIB ﻫـﺎي ﺷﺨﺼـﯿﺘﯽ ﻣﻨﻔﯽ ﺑـﺎ وﯾﮋﮔـﯽ 
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  ﻓـﺮد  88 ﺑﺎ ﺑﺮرﺳـﯽ  ﭘﮋوﻫﺸﯽ ( در7002) 2ﯽﯾو ﭘﺎﻟﻔﺎ 1زاﯾﺴﺮﺳﻮن
و  دﻫـﯽ ﺳـﺦ ﭘﺎ ﻧﺸـﺎن دادﻧـﺪ  اﻟﮑـﻞ  ﮐﻨﻨـﺪه ﺳـﻨﮕﯿﻦ ﻣﺼـﺮف ﻮءﺳ
 ﻫﺎي اﺷﺘﯿﺎﻗﯽ و ﺗﻤـﺎﯾﻠﯽ ﺑـﺎ ﻫﺎي ﻣﺤﺮكﺑﻪ ﻧﺸﺎﻧﻪﻧﺴﺒﺖ ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
   دارد.راﺑﻄﻪ  SABﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﺣﺎﺿـﺮ ﻫـﺪف ﭘـﮋوﻫﺶ  ﺷـﺪه،ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟـﺐ ﺑﯿـﺎن 
ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ  ﺷـﺪه و ﺑﺮرﺳـﯽ ﺳـﻄﺢ ﻫـﺎي اﺷـﺎره ﺑﺎزآزﻣﻮﻧﯽ ﭘﮋوﻫﺶ
ﺻـﻮرت ﺑﺪﯾﻦ اﺳﺖ؛ﺘﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﻣاﻓﺮاد  SIBو  SAB
در ﺳـﻪ ﮔـﺮوه  SIBو  SAB ﺳـﻄﺢ ﺣﺴﺎﺳـﯿﺖ  نﺎﯿ ـﻣﺗﻔﺎوت ﮐﻪ 
و ي ﺳـﯿﮕﺎر  اﻓﺮاد ﮔﻮاهﻣﻮاد و دو ﮔﺮوه  ﮐﻨﻨﺪهﻣﺼﺮفﻮءاﻓﺮاد ﺳ
   ﻫــﺎي ﭘ ــﮋوﻫﺶ ﻋﺒ ــﺎرت ﺑ ــﻮد از: ﻓﺮﺿــﯿﻪ .ﺷــﺪ ﺑﻬﻨﺠــﺎر ﺑﺮرﺳــﯽ
ﺑـﻪ  ﻣﻮاد ﻧﺴـﺒﺖ  ﮐﻨﻨﺪهﻣﺼﺮف ﻮءاﻓﺮاد ﺳ SABﺳﻄﺢ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ  -1
ﺳـﻄﺢ ﻣﯿـﺎن  -2ﺑﺎﻻﺗﺮ اﺳـﺖ،  دو ﮔﺮوه اﻓﺮاد ﺳﯿﮕﺎري و ﺑﻬﻨﺠﺎر
دار وﺟـﻮد ﺗﻔـﺎوت ﻣﻌﻨـﺎ  ﺳﯿﮕﺎري و ﺑﻬﻨﺠـﺎر  اﻓﺮاد SABﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
  . دارد
  
 روش
 4ايﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ  -و از ﻧـﻮع ﻋﻠـﯽ  3روﯾـﺪادي ﻃﺮح ﭘﮋوﻫﺶ ﭘﺲ
دادﻧﺪ ﺣﺎﺿﺮ را ﻣﻌﺘﺎداﻧﯽ ﺗﺸﮑﯿﻞ ﻣﯽ ﭘﮋوﻫﺶ آﻣﺎري ﺑﻮد. ﺟﺎﻣﻌﻪ
ﮐـﺮده، در ﻧﯿﻤـﻪ دوم ﺳـﺎل  ﺑﺎر اﻗﺪام ﺑﻪ ﺗـﺮك  ﮐﻪ ﺑﺮاي ﻧﺨﺴﺘﯿﻦ
ﻣﺮاﮐﺰ درﻣﺎﻧﯽ و ﺑﺎزﺗﻮاﻧﯽ ﻣﻌﺘـﺎدان  ﺑﻪ ﯾﮑﯽ از ﺑﺮاي درﻣﺎن 7831
ﺑﻮدﻧـﺪ. ﭘـﺲ از ﻫﻤـﺎﻫﻨﮕﯽ ﺑـﺎ ﺳـﺎزﻣﺎن  ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺷﻬﺮ ﺗﺒﺮﯾﺰ
ﺑﻬﺰﯾﺴــﺘﯽ و ﮔــﺮﻓﺘﻦ ﻣﺠﻮزﻫ ــﺎي ﻻزم، ﺑ ــﺮاي ﺟﻠــﺐ ﻫﻤﮑــﺎري 
ﻣﺴﺌﻮﻻن ﻣﺮاﮐﺰ، اﻫﺪاف ﻃﺮح ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻮﺿﯿﺢ داده ﺷﺪ و ﺑﺮاي 
ﻫﺎ دادهﻣﺎﻧﺪن در ﻣﻮرد ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪﮐﻨﻨﺪﮔﺎن، ﺟﻠﺐ رﺿﺎﯾﺖ ﺷﺮﮐﺖ
ﻫـﺎ در ﺻـﻮرت در ﺿـﻤﻦ آزﻣـﻮدﻧﯽ ﺑﻪ آﻧﺎن اﻃﻤﯿﻨﺎن داده ﺷـﺪ. 
ﮔﯿـﺮي ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺷﺨﺼﯽ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﺮدﻧﺪ. روش ﻧﻤﻮﻧـﻪ 
ﻣﺮﮐـﺰ  ﭘـﻨﺞ ﮔﺮوه آزﻣـﺎﯾﺶ ﺑـﻪ اﯾـﻦ ﺻـﻮرت ﺑـﻮد ﮐـﻪ ﻧﺨﺴـﺖ 
ﻧﻔـﺮ  01درﻣﺎﻧﯽ و ﺑﺎزﺗﻮاﻧﯽ و ﺳﭙﺲ از ﻫﺮ ﮐـﺪام از اﯾـﻦ ﻣﺮاﮐـﺰ 
ﻧﺨﺴـﺘﯿﻦ ﺑـﺎر اﻗـﺪام ﺑـﻪ ﺗـﺮك ﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮاد ﮐﻪ ﺑﺮاي ﻣﺼﺮفﺳﻮء
ﻫـﺎي دو ﮔـﺮوه ﻧﻔﺮ(. آزﻣﻮدﻧﯽ 34ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ، اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ )
ﮐﻨﻨـﺪه ﮐﻢ ﯾﮏ ﺳﺎل ﻣﺼـﺮف ﻧﻔﺮ( و اﻓﺮاد دﺳﺖ 54اﻓﺮاد ﺳﺎﻟﻢ )
اﻋﺘﯿـﺎد  ﺑـﺪون ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﻋﺎديِ از ﻣﯿﺎن اﻓﺮاد ﻧﻔﺮ( 55ﻣﺪاوم ﺳﯿﮕﺎر )
 از ﮐﺎرﮐﻨـﺎن ﺑﻬﺰﯾﺴـﺘﯽ و ﻫﻤﺮاﻫـﺎن،  ﺑﻪ ﻣﻮاد ﯾﺎ اﻟﮑﻞ ﮐـﻪ ﻋﻤـﺪﺗﺎً 
ﻏﯿﺮﻣﻌﺘﺎد ﻣﺮاﺟﻌﺎن ﺑﻪ ﻣﺮﮐـﺰ ﻣﺸـﺎوره ﻋﻼﻣـﻪ  ﺑﺴﺘﮕﺎن و ﻧﺰدﯾﮑﺎن
در دﺳﺘﺮس اﻧﺘﺨﺎب  ﮔﯿﺮيﻧﻤﻮﻧﻪ روش اﻣﯿﻨﯽ ﺑﻬﺰﯾﺴﺘﯽ ﺑﻮدﻧﺪ، ﺑﻪ
ﮐﻨﻨـﺪه ﻣـﻮاد و ﻣﺼﺮفﺷﺪﻧﺪ. از آﻧﺠﺎ ﮐﻪ دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ زﻧﺎن ﺳﻮء
ﺳﯿﮕﺎر و ﺟﻠﺐ ﻫﻤﮑﺎري آﻧﻬﺎ ﻣﺸﮑﻞ ﺑﻮد، در ﻫﺮ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﺗﻨﻬـﺎ 
  ﻣﺮدان ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪﻧﺪ. 
)ﮐ ــﺎرور و  SAB/SIBﻫ ــﺎ ﻣﻘﯿ ــﺎس داده ﺑ ــﺮاي ﮔ ــﺮدآوري 
ﮔﻮﯾـﻪ اﯾـﻦ ﻣﻘﯿـﺎس اﺑﻌـﺎد  02ﮐـﺎر ﺑـﺮده ﺷـﺪ؛ ( ﺑـﻪ 4991واﯾﺖ، 
 TSRﮔﻮﯾـﻪ( ﻧﻈﺮﯾـﻪ  31) SAB)ﻫﻔﺖ ﮔﻮﯾﻪ( و  SIBﺷﺨﺼﯿﺘﯽ 
ﻫﺎي ﻓﺮدي در ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑـﺎزداري و ﮔﺮي، ﯾﻌﻨﯽ ﺗﻔﺎوت
ﺳـﻪ ﺑﺨـﺶ  SABﻣﻘﯿـﺎس ﺳـﻨﺠﺪ. ﺧـﺮده ﮔﺮاﯾﺶ رﻓﺘﺎري را ﻣـﯽ 
(، ﮐـﻪ ﺑـﺮ ( )ﭘـﻨﺞ ﮔﻮﯾـﻪ RR) 5دﻫﯽ ﺑﻪ ﭘـﺎداش دارد: اﻟﻒ( ﭘﺎﺳﺦ
ﺑﯿﻨـﯽ ﭘـﺎداش ﺗﻤﺮﮐـﺰ ﻋﻮاﻃﻒ ﻣﺜﺒﺖ ﻫﻤـﺮاه ﺑـﺎ درﯾﺎﻓـﺖ و ﭘـﯿﺶ 
ﮔﯿﺮي ( )ﭼﻬﺎر ﮔﻮﯾﻪ(، ﮐﻪ ﻣﺪاوﻣﺖ در ﭘﯽrD) 6دارد، ب( ﺳﺎﯾﻖ
( SF) 7دﻫـﺪ و ج( ﺟﺴـﺘﺠﻮي ﺳـﺮﮔﺮﻣﯽاﻫـﺪاف را ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ
ﺧﻮاﻫﯽ و ﮔﺮاﯾﺶ ﺗﮑﺎﻧﺸﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ )ﭼﻬﺎر ﮔﻮﯾﻪ(، ﮐﻪ ﺑﻪ ﻫﯿﺠﺎن
ﺴﯿﺎري اﻋﺘﺒﺎر و ﻫﺎي ﺑﭘﺎداش ﺑﺎﻟﻘﻮه و ﺟﺪﯾﺪ اﺷﺎره دارد. ﭘﮋوﻫﺶ
 8اﻧـﺪ. ﺛﺒـﺎت دروﻧـﯽ را ﺗﺄﯾﯿـﺪ ﮐـﺮده  SAB/SIBﺳﺎﺧﺘﺎر ﻋـﺎﻣﻠﯽ 
، 0/37، 0/47ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﺑـﻪ  SFو  rD، PR، SIBﻫـﺎي ﻣﻘﯿﺎسﺧﺮده
(. 4991ﮔـﺰارش ﺷـﺪه اﺳـﺖ )ﮐـﺎرور و واﯾـﺖ،  0/66و  0/67
ﻫـﺎ در ﻧﺴـﺨﻪ ﻓﺎرﺳـﯽ ﺑـﻪ ﻫﻤـﺎن ﻣﻘﯿـﺎس ﺛﺒﺎت دروﻧﯽ اﯾﻦ ﺧـﺮده 
ﻓ ــﺮد، ﺖ )ﻋﻄــﺮيﺑ ــﻮده اﺳــ 0/06و  0/37، 0/74، 0/74ﺗﺮﺗﯿــﺐ 
ﺑ ــﺎ  ﻫ ــﺎﺗﺠﺰﯾ ــﻪ و ﺗﺤﻠﯿ ــﻞ داده(. 7002، ﻧﻘــﻞ از ﭼﻮﺑ ــﺪار، 6002
وارﯾـﺎﻧﺲ  (، ﺗﺤﻠﯿـﻞ χ2) 01دوﺧﯽو ﺑﻪ روش  931-SSPSﮐﻤﮏ 
 21، ﺗﺤﻠﯿــﻞ وارﯾــﺎﻧﺲ ﭼﻨــﺪﻣﺘﻐﯿﺮي )AVONA( 11راﻫــﻪﯾــﮏ
  1 اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. 31ﻫﺎي ﺗﻌﻘﯿﺒﯽو آزﻣﻮن )AVONAM(
  
  ﻫﺎﯾﺎﻓﺘﻪ
ﺎوت ﺑﺮرﺳﯽ ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫﻞ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﻧﺸﺎن داد ﺗﻔ
ﮐﻨﻨـﺪه ﻣـﻮاد، ﻣﺼـﺮفﺷـﻤﺎر اﻓـﺮاد ﻣﺠـﺮد در ﺳـﻪ ﮔـﺮوه ﺳـﻮء 
%(  44/09% و  83/08%،  43/06ﺗﺮﺗﯿــﺐ ﺳـﯿﮕﺎري و ﺳـﺎﻟﻢ )ﺑ ـﻪ
در ﺗﺤﻠﯿــﻞ  (، وﻟـﯽχ2=02/10، fd=2، p≤0/100ﻣﻌﻨ ـﺎدار ﺑ ـﻮد )
ﺿـﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫـﻞ روي ﮔـﺮوه راﻫـﻪ ﺗـﺄﺛﯿﺮ ﻋﺎﻣـﻞ ووارﯾـﺎﻧﺲ ﯾـﮏ
  ﻫـﺎي ﺑـﻪ ﺑﯿـﺎن دﯾﮕـﺮ وﺿـﻌﯿﺖ ﺗﺄﻫـﻞ روي ﯾﺎﻓﺘـﻪ  ﻣﻌﻨـﺎدار ﻧﺒـﻮد؛ 
  ﻫﺎ ﺗﺄﺛﯿﺮ ﻧﺪاﺷﺖ. ﮔﺮوه
راﻫـﮥ ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳـﻦ در ﺳـﻪ ﮔـﺮوه ﺗﺤﻠﯿـﻞ وارﯾـﺎﻧﺲ ﯾـﮏ 
(. F=2/02، fd=2، p≤0/100دﺳــﺖ داد )ﺗﻔ ــﺎوت ﻣﻌﻨــﺎدار ﺑــﻪ 
ﮐﻨﻨـﺪه ﻣﺼـﺮف ﻣﻌﯿﺎر( ﺳﻦ ﺳـﻪ ﮔـﺮوه ﺳـﻮء ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ )و اﻧﺤﺮاف
 44/9ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﻋﺒـﺎرت ﺑـﻮد از: ﻣﻮاد، ﺳﯿﮕﺎري و اﻓـﺮاد ﺳـﺎﻟﻢ ﺑـﻪ 
ﻫ ــﺎي آزﻣ ــﻮن ﺗﻌﻘﯿﺒ ــﯽ ﺘ ــﻪ(. ﯾﺎﻓ8/6) 53/6( و 11/2) 83(، 8/9)
ﺗـﺮ از دو ﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮاد ﻣﺴﻦﻣﺼﺮفﻧﺸﺎن داد اﻓﺮاد ﺳﻮء 41ﺑﻨﻔﺮوﻧﯽ
(، وﻟـﯽ ﻣﯿـﺎن دو ﮔـﺮوه ﮔـﻮاه p<0/100ﮔـﺮوه ﮔـﻮاه ﺑﻮدﻧـﺪ )
  دﺳﺖ ﻧﯿﺎﻣﺪ.ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﻪ
 _______________________________________
 iaflaP -2  nosressiZ -1
 evitarapmoc-lasuac -4  otcaf tsop-xe -3
 evirD -6 ssenevisnopseR draweR -5
 ycnetsisnoc lanretni -8  gnikeeS nuF -7
 31 noisrev-ecneicS laicoS eht rof egakcaP lacitsitatS -9
   erauqs-ihc -01
  ecnairaV fo sisylanA yaw-enO -11
 ecnairaV fo sisylanA etairavitluM -21
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  tset s׳eneveL -2  tset s׳xoB -1 _____________________________________________  
 ecnereffiD tnacifingiS yltsenoH -4  adbmal 'skliW -3
 ecnereffid naem -6   yekuT -5
ﻫــﺎي ﻣﻘﯿـﺎسﻫـﺎي ﺧــﺮدهﻣﻌﯿـﺎر ﻧﻤــﺮهﻣﯿ ـﺎﻧﮕﯿﻦ و اﻧﺤــﺮاف
 آﻣﺪه اﺳﺖ. 1ﺟﺪول در ﺳﻪ ﮔﺮوه در  SAB/SIB
وش ﺗﺤﻠﯿﻞ وارﯾﺎﻧﺲ، ﺑـﺎ ﮐـﺎرﺑﺮد آزﻣـﻮن ﭘﯿﺶ از ﮐﺎرﺑﺮد ر
  ﻫ ــﺎي ﻫﻤﮕﻨ ــﯽ ﺗﺮﺗﯿ ــﺐ ﻣﻔﺮوﺿــﻪ ﺑ ــﻪ 2و آزﻣ ــﻮن ﻟ ــﻮن  1ﺑ ــﺎﮐﺲ
ﻫـﺎي ﻣﻘﯿﺎسﻫﺎي ﮐﻮوارﯾﺎﻧﺲ و ﻫﻤﮕﻨﯽ وارﯾﺎﻧﺲ ﺧﺮدهﻣﺎﺗﺮﯾﺲ
 3ﻫﺎ ﺑﺮرﺳﯽ ﺷـﺪ؛ آزﻣـﻮن ﻻﻣﺒـﺪاي وﯾﻠﮑـﺰ در ﮔﺮوه SAB/SIB
، fd=8، p≤0/100ﮔﺮ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﯽ ﻻزم ﻣﯿـﺎن ﻣﺘﻐﯿﺮﻫـﺎ ﺑـﻮد ) ﻧﺸﺎن
ﻫـﺎي ﺮاي ﺑﺮرﺳـﯽ ﺗﻔـﺎوت ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤـﺮه رو ﺑ(، از اﯾﻦF=3/93
ﻫــﺎ روش آﻣــﺎري ﻣﻘﯿــﺎسﻫــﺎ در ﻫــﺮ ﯾــﮏ از ﺧــﺮده ﮔــﺮوه
(؛ ﻣﯿـﺎن ﺳـﻪ ﮔـﺮوه در 2ﺟـﺪول ﮐﺎر ﺑﺮده ﺷﺪ )ﺑﻪ AVONAM
ﺗﻔــﺎوت ﻣﻌﻨــﺎدار وﺟــﻮد داﺷــﺖ  SIBو SAB، RR، SF، rD
 4(. ﮐـﺎرﺑﺮد آزﻣـﻮن ﺗﻌﻘﯿﺒـﯽ ﺗﻔـﺎوت ﻣﻌﻨـﺎدار راﺳـﺘﯿﻦP<0/50)
ﻫـﺎ ﻪ ﻣﯿـﺎن ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ ﻫـﺎي ﭼﻨﺪﮔﺎﻧ ـﺑﺮاي ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ  5( ﺗﻮﮐﯽDSH)
ﮐﻨﻨـﺪه ﻣـﻮاد و اﻓـﺮاد ﻧﺸﺎن داد ﻣﯿﺎن دو ﮔﺮوه اﻓﺮاد ﺳﻮءﻣﺼـﺮف 
و ﻣﯿﺎن دو ﮔﺮوه اﻓﺮاد ﺳـﯿﮕﺎري  SABو  RR، SF، rDﺳﺎﻟﻢ در 
ﺗﻔـــﺎوت وﺟـــﻮد دارد  SIBو SAB، rDو اﻓـــﺮاد ﺳـــﺎﻟﻢ در 
ﺗﺮﺗﯿـﺐ ﻋﺒـﺎرت در ﻣﻮارد ﺑﺎﻻ ﺑﻪ 6ﻫﺎ(. ﺗﻔﺎوت ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦp≤0/50)
  . 0/61و  0/22، 0/22، 0/13، 0/32، 0/23، 0/73ﺑﻮد از: 
  ﺳﻪ ﮔﺮوه SAB/SIBﻫﺎي ﻣﻘﯿﺎسﻣﻌﯿﺎر( ﺧﺮدهاﻧﺤﺮاف ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ )و -1ﺟﺪول 
 ﻣﻘﯿﺎس ﺧﺮده
  ﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮادﺳﻮءﻣﺼﺮف
  =n( 34)
  ﺳﯿﮕﺎري
  =n( 55)
  ﺳﺎﻟﻢ
  =n( 54)
  3/90(0/14)  3/91(0/44)  3/72(0/14)  rD
  2/56(0/46)  2/07(0/65)  2/77(0/58)  SF
  3/54(0/24)  3/05(0/44)  3/35(0/34)  RR
  3/60(0/63)  3/11(0/13)  3/91(0/44) SAB
  3/10(0/43)  3/60(0/73)  3/50(0/53)  SIB
  ;metsyS noitavitcA laroivaheB :SAB ;ssenevisnopseR draweR :RR ;gnikeeS nuF :SF ;evirD :rD
 metsyS noitibihnI laroivaheB :SIB
 
   SAB/SIBﻫﺎي ﻣﻘﯿﺎسﻫﺎ در ﺧﺮدهﺗﻔﺎوت ﻧﻤﺮه ﺑﺮرﺳﯽﺑﺮاي  وارﯾﺎﻧﺲ ﭼﻨﺪﻣﺘﻐﯿﺮهآزﻣﻮن ﺗﺤﻠﯿﻞ  -2ﺟﺪول 
 p  F  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻣﺠﺬورات  fd  ﻣﺠﺬورات ﻣﺠﻤﻮع  ﻣﺘﻐﯿﺮ واﺑﺴﺘﻪ  ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺗﻐﯿﯿﺮ
  0/000  01/30  1/15  2  3/20  rD  ﮔﺮوه
  0/340  3/12  1/92  2  2/85  SF
  0/220  3/19  0/76  2  1/43  RR
  0/000  9/86  1/11  2  2/22  SAB
  0/930  3/23  0/73  2  0/37  SIB
      0/51  041  12/80  rD  ﺧﻄﺎ
      0/04  041  65/23  SF
      0/71  041  42/10  RR
      0/21  041  61/80  SAB
      0/11  041  51/64  SIB
        341  3931/83  rD  ﮐﻞ
        341  2601/60  SF
        341  5271  RR
        341  0631/93  SAB
        341  1131/87  SIB








































































  ﺑﺤﺚ 
در  SABو  SIBاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻫـﺪف ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺣﺴﺎﺳـﯿﺖ  
ﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮاد، ﺳﯿﮕﺎري و ﺳﺎﻟﻢ اﻧﺠـﺎم ﺳﻪ ﮔﺮوه اﻓﺮاد ﺳﻮءﻣﺼﺮف
ﻫـﺎ )ﻓـﺮاﻧﮑﻦ و ﻫـﺎي دﯾﮕـﺮ ﭘـﮋوﻫﺶ ﺳﻮ ﺑﺎ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﻫﺎ ﻫﻢﺷﺪ. ﯾﺎﻓﺘﻪ
( 6002؛ ﻓـﺮاﻧﮑﻦ و ﻣـﻮرﯾﺲ، 2002؛ ﻓـﺮاﻧﮑﻦ، 6002ن، ﻫﻤﮑﺎرا
ﮐﻨﻨﺪه ﻣـﻮاد در ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ اﻓـﺮاد ﻧﺸﺎن داد در اﻓﺮاد ﺳﻮءﻣﺼﺮف
و ﭘﯿـﺮو آن ﺑﺮاﻓﺮاﺷـﺘﮕﯽ اﺑﻌـﺎد  SABﺳﺎﻟﻢ، ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ و ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
دﻫﯽ ﺑﻪ ﭘﺎداش و ﺳﺎﯾﻖ وﺟﻮي ﺳﺮﮔﺮﻣﯽ، ﭘﺎﺳﺦﺷﺨﺼﯿﺘﯽ ﺟﺴﺖ
ﺑﺎﻻﺗﺮ اﺳﺖ. ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺑﺨﺸﯽ از ﻓﺮﺿﯿﻪ ﻧﺨﺴﺖ ﺗﺄﯾﯿﺪ ﺷـﺪ؛ ﺳـﻄﺢ 
ﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮاد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ اﻓﺮاد ﺳـﺎﻟﻢ  ﻣﺼﺮفاﻓﺮاد ﺳﻮء SABﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﺑﺎﻻﺗﺮ اﺳﺖ. اﯾـﻦ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﺗﺄﯾﯿـﺪ دﯾﮕـﺮي اﺳـﺖ ﺑـﺮ ادﻋـﺎي ﻧﻈﺮﯾـﻪ 
ﺑـﺎ رﻓﺘﺎرﻫـﺎي  SABﮔﺮي، ﻣﺒﻨﯽ ﺑﺮ ارﺗﺒـﺎط   ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑﻪ ﺗﻘﻮﯾﺖ
  اد(. ﮔﺮاﯾﺸﯽ )ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻣﺼﺮف ﻣﻮ
ﮐﻨﻨـﺪه ﺟﺎ ﮐﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﯿﺎن دو ﮔﺮوه اﻓﺮاد ﺳﻮءﻣﺼﺮفاز آن
ﻣﻌﻨﺎدار  SABﻫﺎي ﻣﻘﯿﺎسﯾﮏ از ﺧﺮدهﻣﻮاد و ﺳﯿﮕﺎري در ﻫﯿﭻ
ﺳـﻄﺢ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ﻧﺒﻮد، ﺑﺨـﺶ ﻧﺨﺴـﺖ ﻓﺮﺿـﯿﻪ اول، ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺑـﻮدن 
، يﮐﻨﻨﺪه ﻣﻮاد ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ اﻓـﺮاد ﺳـﯿﮕﺎر  ﻣﺼﺮفاﻓﺮاد ﺳﻮء SAB
ﮔﯿـﺮي ﮐـﺮد در ﺠﻪﺗﻮان ﻧﺘﯿﺗﺄﯾﯿﺪ ﻧﺸﺪ. از اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﺑﺎ اﺣﺘﯿﺎط ﻣﯽ
 SAB ،ﮐﻨﻨـﺪه ﻣـﻮاد اﻓﺮاد ﺳﯿﮕﺎري ﻧﯿﺰ ﻣﺎﻧﻨﺪ اﻓـﺮاد ﺳﻮءﻣﺼـﺮف 
ﮔـﺮ ﺣﺴﺎس و ﻓﻌﺎل اﺳﺖ. ﯾﺎﻓﺘﻪ دﯾﮕﺮ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﮐـﻪ ﻧﺸـﺎن 
و ﭘﯿـﺮو آن ﺑﺮاﻓﺮاﺷـﺘﮕﯽ ﺑـﺎﻻﺗﺮ  SABﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮدن ﺳﻄﺢ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
( در اﻓﺮاد ﺳﯿﮕﺎري ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ اﻓـﺮاد rDدر ﺑﻌﺪ ﺷﺨﺼﯿﺘﯽ ﺳﺎﯾﻖ )
م و ﺗﺎﺣـﺪودي ﻫﻤﺎﻫﻨـﮓ ﺑـﺎ ﺳﺎﻟﻢ ﺑـﻮد، ﺗﺄﯾﯿﺪﮐﻨﻨـﺪه ﻓﺮﺿـﯿﻪ دو 
(، ﺟـﺮوم و 3002ﻫـﺎي ﭘﮋوﻫﺸـﯽ ﺟﺎﻧﺴـﻮن و ﻫﻤﮑـﺎران ) ﯾﺎﻓﺘـﻪ
( اﺳﺖ، ﮐـﻪ راﺑﻄـﻪ 1002( و ﻟﻮﮐﺴﺘﻮن و داو )9991ﻫﻤﮑﺎران )
و ﻣﺼﺮف اﻟﮑﻞ را در ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻏﯿﺮﺑﺎﻟﯿﻨﯽ ﺗﺄﯾﯿـﺪ  SABﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
  اﻧﺪ.ﮐﺮده
دﻟﯿـﻞ ﺑـﻪ اﺣﺘﻤـﺎل ﺑـﻪ  SABﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻي ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ و ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
ﻋﺼﺒﯽ ﻣﺴﯿﺮ ﭘﺎداش ﯾﺎ ﻫﻤﺎن ﻣﺴﯿﺮ  ﺳﻄﺢ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺎﻻي ﻣﺪارﻫﺎي
( 7002ﮔﻼﻧﺘـﺰ و ﻫﺎرﺗـﻞ،  ؛3991ﻣﺰوﻟﯿﻤﺒﯿﮏ دوﭘﺎﻣﯿﻦ )ﮔـﺮي، 
اﺳﺖ، ﮐﻪ ﺑﻪ ﻣﻐـﺰي ﺣﺴـﺎس ﺑـﻪ ﭘـﺎداش و ﮔـﺮاﯾﺶ رﻓﺘـﺎري ﺑـﻪ 
ﺷﻮد. ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻي ﺑﺮاﻓﺮاﺷﺘﮕﯽ ﺑﺨﺶ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﯽﻫﺎي ﻟﺬتﻣﺤﺮك
دﻫـﯽ ﺑـﻪ وﺟﻮي ﺳﺮﮔﺮﻣﯽ، ﺳﺎﯾﻖ و ﭘﺎﺳﺦاﺑﻌﺎد ﺷﺨﺼﯿﺘﯽ ﺟﺴﺖ
ﻫـﺎﯾﯽ ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﺪه ﻣﻮاد ﺑـﺎ وﯾﮋﮔـﯽ ﮐﻨﻨﭘﺎداش در اﻓﺮاد ﺳﻮءﻣﺼﺮف
ﺧـﻮاﻫﯽ ﻃﻠﺒﯽ، ﻧﻮﺟﻮﯾﯽ و ﺗﻨﻮعﮔﺮي، ﺧﻄﺮﺟﻮﯾﯽ، ﻟﺬتﺗﮑﺎﻧﺶ
ﻫـﺎﯾﯽ ﮐـﻪ ﺑـﺎ دﺳـﺘﯿﺎﺑﯽ ﺑـﻪ ﻣـﻮاد و ﻣﺼـﺮف وﯾﮋﮔﯽ ؛راﺑﻄﻪ دارد
، 3و ﺑـﺎﺗﯿﻦ  2، دووراك1)ﺳـﯿﻤﻮﻧﺰ  اﺳﺖارﺗﺒﺎط  در ﻏﯿﺮﻗﺎﻧﻮﻧﯽ آن
ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﯾﺎ ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑـﺎﻻي (. ﺑﻪ ﺑﯿﺎن دﯾﮕﺮ ﻣﯽ8002
ﺷﻮد ﮐﻪ ﺑﻪ اﺣﺘﻤﺎل ﺑـﺎﻻ اﻧﺠﺎم اﻋﻤﺎﻟﯽ ﻣﯽ در ﻓﺮد، ﻣﻮﺟﺐ SAB
 ﺷـﺪن ﺑـﻪ ﭘﯿﺎﻣـﺪﻫﺎي ﻣﻨﻔـﯽ، ﺑـﻪ ﭘـﺎداش ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﺟـﺎي ﻣﻨﺘﻬـﯽ
دﻟﯿﻞ ﻫﻤﯿﻦ وﯾﮋﮔﯽ ﻧﻘﺶ رﺳﺪ اﯾﻦ ﺳﺎﻣﺎﻧﻪ ﺑﻪﮔﺮدد. ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽﻣﯽ
ﮐﻪ ﺑﺮﺧـﯽ از ﺻﻮرﺗﯽﻣﻬﻤﯽ در ﮔﺮاﯾﺶ ﺑﻪ ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد دارد، ﺑﻪ
را ﻋﺎﻣﻞ اﺣﺘﻤـﺎﻟﯽ  4ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان ﻣﻔﻬﻮم ﻧﺸﺎﻧﮕﺎن ﻧﺎرﺳﺎﯾﯽ ﭘﺎداش
و  5اﻧـﺪ )ﺑﻠـﻮم ﻣﺸﮑﻞ ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﺑﯿﺎن ﮐـﺮده  ﻢ در ﭘﺪﯾﺪآﯾﯽﻣﻬ
 (. 0002ﻫﻤﮑﺎران، 
ﮔـﺮوه  ﻫـﺎي ﻧﻤـﺮه ﯾﺎﻓﺘﻪ دﯾﮕﺮ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺑـﻮدن 
 .ﺑـﻮد  ﮕـﺮ ﯾدو ﮔـﺮوه د  ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ  SIB ﺎسﻣﻘﯿدر ﺧﺮده يﮕﺎرﯿﺳ
در ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد ﻣﺒﻬﻢ و ﻧﺎﻣﺸﺨﺺ اﺳـﺖ.  SIBﻧﻘﺶ ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
ﻣﺸـﮑﻞ  ﻫﺎﯾﯽ ﮐـﻪ راﺑﻄـﻪ ﻣﯿـﺎن ﺣﺴﺎﺳـﯿﺖ ﺑـﻪ ﭘـﺎداش و ﭘﮋوﻫﺶ
اﻧـﺪ، ﻫﻤﺒﺴـﺘﮕﯽ ﻣﻨﻔـﯽ ﻣﻌﻨـﺎداري ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد را ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﺮده
اﻧﺪ )ﻓـﺮاﻧﮑﻦ ﮔﺰارش ﮐﺮده SIBﻣﯿﺎن ﻣﺼﺮف ﻣﻮاد و ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
، 8؛ ﻫﺎﻧـــﺪت7002، 7و واﻻس 6؛ ﺟﻨُ ـــﻮس6002و ﻣـــﻮرﯾﺲ، 
-؛ ﮐﯿﻤﺒـﻞ، ﻧﻠﺴـﻮن 8002، 11ﮔـﺮي -و ﻧﻠﺴـﻮن  01، ﻣﯿﭽﻞ9ﮐﯿﻤﺒﻞ
، 51ﺑﯿﺎو ﺗﺎرو 41، ﻣﺎﻟﯿﻨﻮو31، آﮔﯿﻼر21؛ ﭘﺎردو7002ﮔﺮي و ﻣﯿﭽﻞ، 
(. ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺑـﻪ اﺣﺘﻤـﺎل زﯾـﺎد 8002؛ ﺳﯿﻤﻮﻧﺰ و ﻫﻤﮑـﺎران، 7002
ﺗﻮاﻧـﺪ ﯾـﮏ ﻋﺎﻣـﻞ در اﻓﺮاد ﺳـﯿﮕﺎري ﻣـﯽ  SIBﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑﺎﻻي 
ﻣﻬﻢ در ﮔـﺮاﯾﺶ ﻧﯿـﺎﻓﺘﻦ ﺑـﻪ ﺳﻮءﻣﺼـﺮف ﻣـﻮاد ﺑﺎﺷـﺪ. ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ 
ﺷــ ــﻨﺎﺧﺘﯽ ﻣﺘﻤﺎﯾﺰﮐﻨﻨــ ــﺪه اﻓــ ــﺮاد ﺑﺮرﺳــ ــﯽ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫــ ــﺎي روان 
ﮐﻨﻨ ــﺪه ﻣ ــﻮاد و ﺳــﯿﮕﺎري ﻣﻮﺿــﻮع ﺧــﻮﺑﯽ ﺑ ــﺮاي  ﺳﻮءﻣﺼــﺮف
  ﻫﺎي آﺗﯽ اﺳﺖ. ﺶﭘﮋوﻫ
ﻧﮑﺘﻪ ﮐﺎرﺑﺮدي ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ اﯾـﻦ اﺳـﺖ ﮐـﻪ ﺑـﺎ ﮐـﺎرﺑﺮد 
ﺗــﻮان ﺑــﻪ ﺷﻨﺎﺳــﺎﯾﯽ اﻓــﺮاد ﻣﺴــﺘﻌﺪ ﻣــﯽ SAB/SIBﻣﻘﯿــﺎس 
 ﺳﻮءﻣﺼــﺮف ﻣ ــﻮاد ﭘﺮداﺧ ــﺖ ﺗ ــﺎ ﺑ ــﺮاي اﯾ ــﻦ ﮔ ــﺮوه از اﻓ ــﺮاد 
اي و ﻫـﺎي ﻣﻘﺎﺑﻠـﻪ ﮔﯿﺮاﻧﻪ )ﻣﺎﻧﻨـﺪ اراﯾـﻪ ﻣﻬـﺎرت ﻫﺎي ﭘﯿﺶﻣﺪاﺧﻠﻪ
  1ﺗﻘﻮﯾﺖ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺤﺎﻓﻈﺘﯽ( اﻧﺠﺎم داد.
ﻫـﺎي اﺣﺘﻤـﺎﻟﯽ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ ﻤﻮﻧـﻪ، ﻣﺸـﮑﻞ ﺑـﻮدن ﺣﺠـﻢ ﻧ ﮐﻢ
ﺑـﻮدن ﺟﻨﺴـﯿﺘﯽ ﺳﻨﺠﯽ اﺑﺰار ﭘﮋوﻫﺸـﯽ و ﺗـﮏ ﻫﺎي روانوﯾﮋﮔﯽ
ﻫـﺎي ﭘـﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ ﺑـﻮد. ﺑـﺮاي ﻫـﺎ از ﻣﺤـﺪودﯾﺖآزﻣـﻮدﻧﯽ
ﮐـﺮدن اﯾـﻦ ﺷﻮد اﻓﺰون ﺑﺮ ﺑﺮﻃﺮفﻫﺎي آﺗﯽ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﯽﭘﮋوﻫﺶ
ﻫـﺎي ﻧﻮروﺷـﯿﻤﯿﺎﯾﯽ اﯾـﻦ ﻫﻤﺒﺴـﺘﻪ ﻫـﺎ، ﺳـﺎزوﮐﺎرﻫﺎ و ﻣﺤﺪودﯾﺖ
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ﻪﻧﺎﻣﺎــ ﺳ آ دﺮﺑرﺎــ ﮐ ﺎــ ﺑ ﺎــ ﻫﯽﻧدﻮــ ﻣز يﺎــ ﻫراﺰﺑا و ﯽﻧاﻮــ ﯿﺣ يﺎــ ﻫ
 .دﻮﺷ ﯽﺳرﺮﺑ ﻪﺘﻓﺮﺸﯿﭘ يرادﺮﺑﺮﯾﻮﺼﺗ و ﯽﮑﯿﻨﯿﻠﮐارﺎﭘ  
  
يراﺰﮕﺳﺎﭙﺳ  
 ﻦﯾﺪﺑﯽﻧدﻮﻣزآ ﯽﻣﺎﻤﺗ زا ﻪﻠﯿﺳو مﺎﺠﻧا رد ﻪﮐ ﯽﻧارﺎﮑﻤﻫ و ﺎﻫ
ﯽﻣ ﯽﻧادرﺪﻗ ﻪﻧﺎﻤﯿﻤﺻ ،ﺪﻧدﺮﮐ يرﺎﯾ ار ﺎﻣ ﺶﻫوﮋﭘ ﻦﯾا.دﻮﺷ  
] و ﺶﻫوﮋـﭘ زا ﯽﻟﺎـﻣ ﺖـﯾﺎﻤﺣ ،ﻪـﻟﺎﻘﻣ لﻮﺌـﺴﻣ هﺪﻨـﺴﯾﻮﻧ رﺎـﻬﻇا ﻪـﺑ ﺎـﻨﺑ
 ضرﺎﻌﺗﺖﺳا ﻪﺘﺷاﺪﻧ دﻮﺟو ﻊﻓﺎﻨﻣ[.  
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